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ABSTRACT 
 
Perception that received by nursing student can determine their behavior toward spiritual care in 
nursing practice. It is important to be identified in the academic stage to evaluate whether the learning 
process is able to support student perception. The purpose of this study was to identify the perception of 
nursing students about spiritual care. This research was quantitative descriptive. Population were final year 
and third year nursing student at one of the institution in West Java. Samples were acquired using a 
proportionate stratified random sampling technique (n=171). Data were collected using a spiritual care 
giving scale (SCGS). Data were analyzed using frequency distribution, percentage, and mean. Result of this 
research indicated that all of respondents had a favorable perception about spiritual care. However, there 
still aspects that had lower mean value comparing other aspects. Based on frequency distribution, there were 
number respondents who had disagree statement about form of spiritual care (11,1%) and individual’s 
integrity when having spirituality in theirself (12,3%). The conclusion of this research was all respondents 
had a favorable perception of spiritual care. Nevertheless, there were aspects that need to be improved, such 
as spiritual care attitudes and definition of spiritual care. These can be improved through a specific 
education regarding spirituality and spiritual care. 
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Pendahuluan 
 
 Keperawatan merupakan salah satu 
layanan kesehatan yang memandang manusia 
secara holistik. Aspek holistik tersebut 
berupa aspek biologis, psikologis, sosial, dan 
spiritual (Jasemi, Zamanzadeh, Valizadeh, 
Keogh, & Taleghani, 2015). Menurut Pratiwi 
dalam Ristianingsih (2014) pelaksanaan 
pemberian asuhan keperawatan yang holistik 
belum terlaksana dengan baik karena perawat 
belum maksimal memperhatikan salah satu 
aspek holistik, yaitu aspek spiritual. Hal ini 
dapat disebabkan spiritualitas itu bersifat 
abstrak sehingga sulit untuk diukur (Melhem 
et al., 2016). Selain itu, terdapat beberapa 
faktor penyebab perawat belum maksimal 
memperhatikan kebutuhan spiritual pasien 
seperti pengetahuan perawat yang kurang 
mengenai perawatan spiritual (Reed, 2008), 
persepsi perawat mengenai ketidaksiapan 
pemberian perawatan spiritual karena 
rendahnya pemahaman perawat mengenai 
arti dari spiritualitas dan perawatan spiritual 
(Greenstreet, 1999; Grosvenor, 2005; 
McEwen, 2004; McSherry, 1998, 2007; 
Meyer, 2003; Sartori, 2010; Smyth & Allen, 
2011; van Leeuwen et al., 2008, dalam 
Cooper et al., 2013), dan faktor lainnya yaitu 
kurangnya panduan bagi perawat dalam 
memberikan perawatan spiritual, kurangnya 
waktu perawat, dan kurangnya pelatihan dan 
pendidikan mengenai bahasan perawatan 
spiritual (Rushton, 2014). 
 Berdasarkan faktor-faktor yang telah 
ditemukan, persepsi merupakan faktor yang 
paling memengaruhi pemberian perawatan 
spiritual. Hal ini didukung oleh Chan (2010) 
semakin baik persepsi terhadap perawatan 
spiritual, maka semakin besar perawatan 
spiritual disertakan dalam asuhan 
keperawatan. 
 Persepsi terhadap suatu hal, selalu 
diawali oleh suatu rangsangan terlebih 
dahulu yang nantinya akan diteruskan ke otak 
dan baru kemudian seseorang akan 
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mengintepretasikan rangsangan yang didapat 
(Durmaz & Dİyarbakirlioğlu, 2011). Dalam 
konteks ini, rangsangan tersebut berupa 
pengetahuan tentang perawatan spiritual yang 
nantinya akan memengaruhi persepsi. 
 Salah satu institusi pendidikan di Jawa 
Barat menyelenggarakan pendidikan untuk 
mencetak ners professional. Salah satu 
kompetensi yang harus dimiliki oleh ners 
profesional adalah mampu memberikan 
asuhan keperawatan yang holistik. Pada 
pendidikan akademiknya, institusi tersebut 
menyelenggarakan pembelajaran mengenai 
spiritual yang terintegrasi ke dalam mata 
kuliah Agama, Ilmu Keperawatan Jiwa, 
Psikososial dan Budaya Dalam Keperawatan, 
Keperawatan Paliatif, serta Personality 
Development. 
 Pengetahuan yang didapat melalui 
mata kuliah tersebut nantinya akan 
mendorong mahasiswa untuk 
mempersepsikan hal-hal yang akan 
dilakukannya ketika menjadi seorang perawat 
di masa depan atau ketika mengikuti program 
profesi ners. Berdasarkan Rencana 
Perkuliahan Semester (RPS) di institusi yang 
peneliti identifikasi, mata kuliah perawatan 
spiritual belum secara spesifik ada. Oleh 
karena itu, evaluasi pembelajaran terkait 
dengan perawatan spiritual di institusi 
tersebut belum dilakukan secara spesifik. 
Melainkan, masih meliputi beberapa mata 
kuliah seperti Agama, Ilmu Keperawatan 
Jiwa, Psikososial dan Budaya Dalam 
Keperawatan, serta Personality Development.  
 Evaluasi mengenai persepsi tentang 
perawatan spiritual  penting dilakukan untuk 
mengidentifikasi keberhasilan pembelajaran 
yang selama ini dilakukan, demi 
terbentuknya ners profesional yang mampu 
memberikan asuhan keperawatan holistik. 
Serta pendidikan mengenai spiritual penting 
untuk mempersiapkan mahasiswa untuk 
memberikan perawatan spiritual (Kalkim et 
al., 2016; Baldacchino, 2007; Ross et al., 
2014; Ramezani et al., 2014) ataupun untuk 
menempuh pendidikan lebih lanjut, seperti 
program profesi ners. Untuk itu melalui 
penelitian ini, peneliti ingin mengetahui 
kesiapan mahasiswa keperawatan pada level 
akademik melalui persepsinya tentang 
perawatan spiritual ditinjau dengan 
kurikulum yang dilaksanakan, apakah telah 
membentuk persepsi yang mendukung terkait 
perawatan spiritual dikarenakan menurut 
Durmaz dan Dİyarbakirlioğlu (2011) persepsi 
merupakan faktor psikologis yang paling 
penting dalam memengaruhi perilaku 
seseorang. Terkait fenomena yang terjadi, 
peneliti tertarik untuk mengidentifikasi 
bagaimana gambaran persepsi mahasiswa 
keperawatan di institusi tersebut mengenai 
perawatan spiritual berdasarkan proses 
pembelajaran yang telah didapatkan. 
 
Metode 
 
 Rancangan penelitian yang digunakan 
adalah deskriptif kuantitatif. Variabel dalam 
penelitian ini adalah persepsi mahasiswa 
keperawatan tentang perawatan spiritual. Sub 
variabel dari persepsi yaitu, atribut perawatan 
spiritual, perspektif perawatan spiritual, 
definisi perawatan spiritual, sikap perawatan 
spiritual, dan nilai perawatan spiritual. 
Sampel penelitian  adalah mahasiswa tahun 
ketiga dan keempat berjumlah 171 responden 
dipilih menggunakan teknik proportionate 
stratified random sampling. Kuesioner 
menggunakan Spiritual Care Giving Scale 
(SCGS) yang dikembangkan oleh Tiew, 
Creedy, dan Chan (2013). Instrumen ini 
dalam versi Bahasa Indonesia memiliki 
reliabilitas Cronbach alpha 0,750 (Yuwono, 
2015). Analisis data menggunakan distribusi 
frekuensi, persentase, dan mean. Serta, 
penelitian ini dilakukukan pada 13-19 Juni 
2018. 
  
Hasil 
Karakteristik responden 
 
  Penelitian ini menunjukkan bahwa 
sebagian besar responden pada penelitian ini 
didominasi oleh mahasiswa berjenis kelamin 
perempuan, mahasiswa tahun keempat 
(angkatan 2014), berasal dari suku Sunda, 
dan memeluk agama Islam. Hal tersebut 
dijelaskan pada tabel 1.  
 
Persepsi Mahasiswa Keperawatan 
Tentang Perawatan Spiritual (Spiritual 
Care) 
 
 Berdasarkan tabel 2, semua responden 
dalam penelitian ini memiliki persepsi yang 
mendukung tentang perawatan spiritual 
(Spiritual Care). Berdasarkan tabel 3, 
masing-masing angkatan memiliki persepsi 
mendukung tentang perawatan spiritual. 
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Akan tetapi, perbedaan nilai mean yang 
berbeda di setiap angkatan lebih terlihat pada 
aspek atribut perawatan spiritual dan definisi 
perawatan spiritual. Selain itu, berdasarkan 
tabel 4, aspek perawatan spiritual yang paling 
tinggi dari responden adalah perspektif 
spiritual sedangkan aspek yang paling rendah 
pada responden adalah definisi perawatan 
spiritual. 
 Berdasarkan tabel 5, menunjukkan 3 
pernyataan dari aspek atribut perawatan 
spiritual dengan nilai mean terendah. Dari 3 
pernyataan tersebut, pernyataan yang paling 
banyak tidak disetujui oleh responden adalah 
pernyataan pengalaman hidup dapat 
memengaruhi spiritualitas. 
 Hasil dari tabel 6 menunjukkan 3 
pernyataan dari aspek perspektif spiritual 
dengan nilai mean terendah. Dari 3 
pernyataan tersebut, pernyataan yang paling 
banyak tidak disetujui oleh responden adalah 
pernyataan spiritualitas adalah ekspresi 
perasaan batin seseorang yang memengaruhi 
perilakunya. 
 Hasil dari tabel 7 menunjukkan 3 
pernyataan dari aspek definisi perawatan 
spiritual dengan nilai mean terendah. Dari 3 
pernyataan tersebut, pernyataan yang paling 
banyak tidak disetujui oleh responden adalah 
pernyataan berada bersama pasien 
merupakan suatu bentuk asuhan pemenuhan 
kebutuhan spiritual pasien. 
 Berdasarkan tabel 8 menunjukkan 3 
pernyataan dari aspek sikap perawatan 
spiritual dengan nilai mean terendah. Dari 3 
pernyataan tersebut, pernyataan yang paling 
banyak tidak disetujui oleh responden adalah 
pernyataan pendekatan secara tim sangat 
penting dalam pemenuhan kebutuhan 
spiritual pasien. 
 Hasil dari tabel 9 menunjukkan 3 
pernyataan dari aspek nilai perawatan 
spiritual dengan nilai mean terendah. Dari 3 
pernyataan tersebut, pernyataan tanpa 
spiritualitas, seseorang tidak dianggap berada 
dalam kondisi yang utuh merupakan 
pernyataan yang paling banyak tidak 
disetujui oleh responden. 
Tabel 1. Karakteristik demografi responden 
(n=171)
 
  
 
 
 
 
Tabel 3. Persepsi mahasiswa tentang aspek perawatan spiritual berdasarkan angkatan 
No. Aspek 
Mean 
Angkatan 2014 Angkatan 2015 
1. Perspektif spiritual 5,39 5,38 
2. 
3. 
4. 
5. 
Nilai perawatan spiritual 
Atribut perawatan spiritual 
Definisi perawatan spiritual 
Sikap perawatan spiritual 
5,17 
5,14 
5,14 
5,12 
5,15 
5,20 
5,09 
5,12 
 
 
 
 
No. 
Persepsi tentang 
perawatan 
spiritual 
f % 
1. Mendukung 171 100% 
2. Tidak mendukung 0 0% 
Karakteristik f % 
Jenis Kelamin 
Perempuan 
Laki-laki 
 
154 
17 
 
90,1% 
9,9% 
Angkatan 
2014 (Tahun keempat) 
2015 (Tahun ketiga) 
 
97 
74 
 
56,7% 
43,3% 
Suku 
Sunda 
Jawa 
Minangkabau 
Batak 
Betawi 
Lainnya 
 
97 
44 
9 
8 
6 
7 
 
56,7% 
25,7% 
5,3% 
4,7% 
3,5% 
4,1% 
Agama 
Islam 
Kristen 
Katolik 
 
159 
8 
4 
 
93% 
4,7% 
2,4% 
Tabel 2. Distribusi frekuensi responden 
berdasarkan persepsi mahasiswa 
keperawatan tentang perawatan spiritual 
(spiritual care) (n = 171) 
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 Tabel 4. Persepsi mahasiswa tentang aspek perawatan spiritual 
No. Aspek Mean SD 
1. Perspektif spiritual 920,5 35,3 
2. Nilai Perawatan spiritual 883 62,4 
3. Atribut perawatan spiritual 882,6 22,6 
4. Sikap perawatan spiritual 875,6 30,5 
5. Definisi  perawatan spiritual 875 39,4 
 
Tabel 5. Persepsi mahasiswa tentang pernyataan atribut perawatan spiritual 
No. Pernyataan Mean±SD 
Setuju Tidak setuju 
f % f % 
1. Perawat yang memiliki 
kesadaran spiritual 
mempunyai kemungkinan 
yang lebih untuk bisa 
memberikan asuhan 
keperawatan spiritual pada 
pasien 
5,13  0,87 164 96% 7 4% 
2. Pemenuhan kebutuhan 
spiritual mengharuskan 
perawat untuk berempati 
terhadap pasien 
5,06  0,81 164 96% 7 4% 
3. Spiritualitas dipengaruhi oleh 
pengalaman hidup seseorang 
4,91  0,87 163 95,3% 8 8 
 
Tabel 6. Persepsi mahasiswa tentang pernyataan perspektif spiritual 
No. Pernyataan Mean±SD 
Setuju Tidak setuju 
f % f % 
1 Spiritualitas mendorong 
setiap individu untuk mencari 
jawaban tentang makna dan 
tujuan hidup 
5,31  0,70 170 99,4% 1 0,6% 
2. Spiritualitas adalah ekspresi 
perasaan batin seseorang 
yang memengaruhi 
perilakunya 
5,22  0,75 166 97,1% 5 2,9% 
3. Spiritualitas adalah tentang 
bagaimana menemukan 
makna dari 
peristiwa/kejadian yang baik 
dan buruk dalam kehidupan 
5,03  0,76 167 97,7% 4 2,3% 
 Tabel 7. Persepsi mahasiswa tentang pernyataan definisi perawatan spiritual 
No. Pernyataan Mean±SD 
Setuju Tidak setuju 
f % f % 
1. Pemenuhan kebutuhan 
spiritual merupakan sebuah 
proses dan bukan merupakan 
suatu peristiwa atau kegiatan 
yang dilakukan satu kali 
5,18  0,90 165 96,5% 6 3,5% 
2. Perawat memberikan asuhan 
kebutuhan spiritual pasien 
dengan memberikan pasien 
waktu untuk mendiskusikan 
dan  
mengeksplorasi ketakutan, 
kecemasan dan masalah 
mereka 
5,12  0,74 168 98,2% 3 1,6% 
3. Berada bersama pasien 
merupakan suatu bentuk 
4,61  0,92 152 88,9% 19 11,1% 
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asuhan pemenuhan kebutuhan 
spiritual pasien 
 
Tabel 8. Persepsi mahasiswa tentang pernyataan sikap perawatan spiritual 
No. Pernyataan Mean±SD 
Setuju Tidak setuju 
f % f % 
1. Pemenuhan kebutuhan 
spiritual sangat penting karena 
memberikan harapan pada 
pasien.  
5,02  0,87 160 94% 11 6% 
2. Pendekatan secara tim sangat 
penting dalam pemenuhan 
kebutuhan spiritual pasien 
4,96  0,96 155 91% 16 9% 
3. Saya merasa nyaman dalam 
memberikan asuhan 
pemenuhan kebutuhan 
spiritual pasien 
4,84  0,76 164 96% 7 4% 
 
Tabel 9. Persepsi mahasiswa tentang pernyataan nilai perawatan spiritual 
No. Pernyataan Mean±SD 
Setuju 
Tidak 
setuju 
 
f % f % 
1. Kebutuhan spiritual dapat 
dipenuhi dengan 
menghubungakan diri sendiri 
dengan orang lain, Tuhan, atau 
alam semesta 
5,39  0,66 171 100% 0 0% 
2. Asuhan keperawatan itu 
sendiri, bila dilakukan dengan 
baik, merupakan pemenuhan 
kebutuhan spiritual 
4,83  0,93 161 94% 10 6% 
3. Tanpa spiritualitas, seseorang 
tidak dianggap berada dalam 
kondisi yang utuh 
4,71  1,09 150 88% 21 12% 
Pembahasan
 Hasil penelitian ini menyebutkan 
bahwa seluruh responden memiliki persepsi 
yang mendukung tentang perawatan spiritual 
(Spiritual Care). Hasil penelitian ini berbeda 
dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh 
Yuwono (2015) yang mengemukakan bahwa 
mayoritas persepsi mahasiswa keperawatan 
tentang perawatan spiritual (Spiritual Care) 
adalah kurang baik. Berdasarkan penelitian 
dari Tiew dan Drury (2012) serta Tiew 
(2011) persepsi yang kurang baik tersebut 
dapat dikarenakan kurangnya dukungan dari 
institusi pendidikan untuk mengadakan 
pembelajaran mengenai perawatan spiritual, 
baik di dalam kampus ataupun ketika praktik 
klinik. Menurut Rankin dan Delashmutt 
(2006) fakultas memiliki tanggung jawab 
untuk memfasilitasi mahasiswa mempelajari 
konsep-konsep spiritualitas dan memberikan 
kesempatan untuk menerapkan dalam 
praktik. Penelitian ini menunjukkan bahwa 
seluruh responden mendukung tentang 
perawatan spiritual, yang dapat diartikan 
bahwa terdapat dukungan dari institusi 
tersebut dalam memberikan pemahaman 
mengenai spiritualitas. Hal ini terlihat dari 
institusi yang berupaya menyelenggarakan 
mata kuliah mengenai spiritual yang 
terintegrasi ke dalam beberapa mata kuliah 
seperti, Agama, Keperawatan Paliatif, Ilmu 
Keperawatan Jiwa, Psikososial dan Budaya 
Dalam Keperawatan, serta Personality 
Development.  
 Hasil penelitian yang menyatakan 
bahwa semua persepsi responden mendukung 
tentang perawatan spiritual nantinya dapat 
meramalkan perilaku responden terkait 
perawatan spiritual. Menurut Robbins (2008) 
dan Hidayat, Erwin, dan Dewi (2015) 
persepsi dapat memengaruhi perilaku 
seseorang dan memberikan pengaruh yang 
signifikan terhadap keputusan yang akan di 
ambil. Chan (2010) juga mengemukakan 
bahwa semakin baik persepsi tentang 
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perawatan spiritual, maka semakin besar 
perawatan spiritual disertakan dalam asuhan 
keperawatan. 
 Pada penelitian ini, terdapat aspek dari 
perawatan spiritual yang lebih unggul dari 
pada aspek lain di setiap angkatan, yaitu 
aspek atribut perawatan spiritual dan aspek 
definisi perawatan spiritual. Aspek atribut 
perawatan spiritual lebih unggul di angkatan 
2015 dari pada angkatan 2014. Hal ini dapat 
disebabkan oleh perbedaan kurikulum di 
kedua angkatan. Berdasarkan Rencana 
Perkuliahan Semester (RPS) yang 
diidentifikasi cakupan RPS untuk angkatan 
2015 lebih mengenalkan bahasan mengenai 
asuhan keperawatan spiritual dibandingkan 
cakupan RPS untuk angkatan 2014, seperti di 
Ilmu Keperawatan Jiwa 1 angkatan 2015 
mendapatkan materi perkuliahan mengenai 
spiritual distress dan juga mendapatkan mata 
kuliah paliatif dimana lebih berfokus pada 
pendekatan pemberian asuhan keperawatan 
yang melibatkan perhatian pada kebutuhan 
holistik klien. Sedangkan aspek definisi 
perawatan spiritual lebih unggul di angkatan 
2014 dibandingkan angkatan 2015. Menurut 
Tiew et al., (2013) aspek ini membahas 
mengenai bentuk aplikasi dari perawatan 
spiritual. Sesuai dengan bahasan dalam aspek 
ini, keunggulan pada angkatan 2014 dapat 
disebabkan oleh angkatan ini telah 
mendapatkan pengetahuan mengenai spiritual 
dan telah terlebih dahulu diberikan 
kesempatan untuk mendapatkan pengalaman 
praktik perawatan spiritual di rumah sakit. 
Menurut Giske (2012) pengalaman di klinik 
dapat memberikan kesempatan untuk 
mendapatkan kemampuan mengenai 
perawatan spiritual. Saat mahasiswa 
keperawatan berkesempatan untuk 
memberikan perawatan spiritual, maka akan 
menimbulkan persepsi yang mendukung 
tentang perawatan tersebut. Penelitian Aksoy 
dan Coban (2017) juga mengemukakan 
bahwa mahasiswa keperawatan yang pernah 
memberikan perawatan spiritual akan 
mengalami peningkatan persepsi tentang 
spiritual dan perawatan spiritual. 
 
Atribut perawatan spiritual 
 Aspek ini mengeksplorasi pandangan 
responden mengenai pentingnya memiliki 
atribut tertentu untuk memberikan perawatan 
spiritual (Melhem et al., 2016). Menurut 
Tiew, Creedy, dan Chan (2013) atribut 
perawatan spiritual merupakan hal penting 
yang terdiri dari, kesadaran tentang spiritual, 
empati, dan membangun rasa saling percaya. 
Pada aspek ini secara keseluruhan, responden 
telah memiliki persepsi yang mendukung, 
tetapi terdapat 3 pernyataan yang memiliki 
mean yang lebih rendah dari pada pernyataan 
lain. Untuk bisa mengoptimalkan nilai mean, 
maka 3 pernyataan ini perlu ditingkatkan 
oleh responden. Terlebih lagi, berdasarkan 
distribusi frekuensi pada 3 pernyataan ini 
terdapat responden  yang tidak menyetujui 
pernyataan, tetapi dalam jumlah yang sedikit. 
Pada aspek ini pernyataan yang memiliki 
distribusi frekuensi paling banyak responden 
tidak setuju adalah pernyataan spiritualitas 
dipengaruhi oleh pengalaman hidup 
seseorang. Padahal menurut Taylor (1997 
dalam Syaiful & Bahar, 2016) mengatakan 
bahwa pengalaman hidup yang dimiliki 
seseorang merupakan salah satu faktor yang 
memengaruhi spiritualitas. 
 
Perspektif spiritual 
 
 Dari 5 aspek pada penelitian ini, 
perspektif spiritual merupakan aspek yang 
memiliki nilai mean tertinggi dibandingkan 
aspek lainnya. Penelitian Tiew dan Drury 
(2012) menunjukkan bahwa responden yang 
berasal dari negara agamis cenderung 
memiliki perspektif yang lebih baik 
mengenai perawatan spiritual. Menurut 
Yuwono (2015) Indonesia merupakan negara 
yang beragama sehingga dapat memengaruhi 
persepsi seseorang tentang agama dan 
spiritualitas. 
 Pada aspek ini berfokus pada 3 
konsep dasar, seperti spiritualitas secara 
umum, spiritualitas sebagai pemersatu dasar-
dasar perawatan spiritual, dan aspek-aspek 
dari spiritual (Yuwono, 2015). Pada 
penelitian ini, responden memiliki persepsi 
yang mendukung tentang aspek ini, tetapi 
masih terdapat 3 pernyataan yang memiliki 
mean lebih rendah dari pada pernyataan 
lainnya. Pernyataan yang memiliki nilai 
mean yang lebih rendah tersebut, perlu 
ditingkatkan dari responden agar mencapai 
nilai mean maksimal. Pada aspek ini 
pernyataan yang memiliki distribusi 
frekuensi paling banyak responden tidak 
setuju adalah pernyataan spiritualitas adalah 
ekspresi perasaan batin seseorang yang 
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memengaruhi perilakunya. Padahal Puchalski 
(2004 dalam Tiew & Drury, 2012) 
mengemukakan bahwa spiritualitas diketahui 
mampu menjadi sumber semangat untuk 
membentuk koping yang lebih baik pada diri 
seseorang untuk menghadapi masalah 
kesehatan seperti, penyakit kronis dan 
penyakit lanjut. 
 
Definisi perawatan spiritual 
 
 Definisi perawatan spiritual merupakan 
aspek yang memiliki nilai mean terendah 
dibandingkan aspek lainnya. Aspek ini 
berfokus pada bentuk penerapan perawatan 
spiritual seperti sikap saling menghargai, 
saling mendengarkan, dan peka mengenai 
kecemasan dan rasa takut pasien. 
Berdasarkan arti dari aspek ini, aspek ini 
memiliki nilai mean terendah karena 
responden belum memiliki banyak 
pengalaman di lahan praktik dan bahkan 
terdapat responden yang belum pernah 
memiliki pengalaman di lahan praktik. 
Ketika mahasiswa keperawatan 
berkesempatan untuk memberikan perawatan 
spiritual kepada pasien, maka dapat 
menimbulkan persepsi mendukung mengenai 
hal tersebut. Penelitian Aksoy dan Coban 
(2017) mengemukakan bahwa mahasiswa 
keperawatan yang pernah memberikan 
perawatan spiritual kepada pasien saat di 
klinik mengalami peningkatan persepsi 
terhadap spiritual dan perawatan spiritual. 
 Penelitian ini juga menunjukkan bahwa 
persepsi responden telah mendukung 
terhadap aspek ini. Namun, responden masih 
memiliki beberapa pernyataan yang memiliki 
mean yang sedikit lebih rendah dari 
pernyataan lain pada aspek ini. Di aspek ini, 
pernyataan yang memiliki distribusi 
frekuensi paling banyak tidak disetujui 
adalah pernyataan berada bersama pasien 
merupakan suatu bentuk asuhan pemenuhan 
kebutuhan spiritual pasien. Hal ini 
berlawanan dengan Ramezani, Ahmadi, 
Mohammadi, & Kazemnejad (2014) yang 
mengatakan bahwa perawatan spiritual dapat 
berupa ada untuk pasien. 
 
Sikap perawatan spiritual 
  
 Aspek ini terfokus pada pernyataan 
yang digunakan untuk mengeksplor sikap 
responden mengenai spiritualitas dan 
pelaksanaan pemberian asuhan keperawatan 
(Yuwono, 2015). Pada penelitian ini, 7 
pernyataan terkait aspek ini memiliki 3 
pernyataan yang memiliki mean yang lebih 
rendah dari pada pernyataan lain. Namun, 
secara keseluruhan responden memiliki 
persepsi yang mendukung terhadap 
pernyataan ini. Di aspek ini, pernyataan yang 
memiliki distribusi frekuensi paling banyak 
tidak disetuju oleh responden adalah 
pernyataan pendekatan secara tim sangat 
penting dalam pemenuhan kebutuhan 
spiritual pasien. Menurut Baldacchino (2008) 
mengemukakan bahwa perawatan spiritual 
merupakan bagian yang telah terintegrasi ke 
dalam peran perawat dan membutuhkan 
kerjasama antar interdisiplin. Oleh karena itu, 
pernyataan dalam aspek ini perlu 
ditingkatkan pada diri responden. 
 
Nilai perawatan spiritual 
  
 Aspek ini digunakan untuk mengukur 
pemahaman responden mengenai perawatan 
spiritual (Yuwono, 2015). Pada penelitian ini, 
responden memiliki persepsi yang baik 
terhadap aspek ini. Namun, masih terdapat 
pernyataan yang memiliki nilai mean sedikit 
lebih rendah dari pernyataan lainnya. Di 
aspek ini, pernyataan yang memiliki 
distribusi frekuensi paling banyak responden 
tidak setuju adalah pernyataan tanpa 
spiritualitas, seseorang tidak dianggap berada 
dalam kondisi yang utuh. Dalam penelitian 
Tiew et al., (2013), responden yang tidak 
menyetujui pernyataan ini dapat diartikan 
bahwa adanya kebingungan mengenai konsep 
spiritualitas dan perawatan spiritual. Oleh 
karena itu, pernyataan ini perlu ditingkatkan 
pada responden. 
 Salah satu metode yang dapat 
dilakukan untuk meningkatkan persepsi 
responden adalah dengan cara 
menghubungkan teori dengan praktik seperti, 
analisis studi kasus, jurnal relfektif, dan 
diskusi kelompok dengan pendekatan self-
centred learning initiatives (Greenstreet, 
1999; Baldacchino, 2008a dalam Attard & 
Baldacchino, 2014). Serta, menurut 
Greenstreet (1999 dalam Attard & 
Baldacchino, 2014) pembelajaran perawatan 
spiritual sebaiknya juga menyertakan konten 
berupa definisi dari spiritualitas, religiositas 
dan perawatan spiritual, spiritual distress, 
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pengkajian kebutuhan spiritual, pemberian 
perawatan spiritual melalui proses 
keperawatan, latihan refleksi diri tentang 
spiritualitas yang dimiliki, pencarian makna 
dan tujuan dalam hidup, pengetahuan tentang 
agama dan dampaknya terhadap kesehatan. 
Berdasarkan Linda et al., (2015). 
pembelajaran mengenai perawatan spiritual 
sebaiknya mulai diterapkan pada tingkat 
pertama pendidikan keperawatan dan 
terintegrasi pada keseluruhan kurikulum 
karena banyak yang harus dipahami tentang 
perawatan spiritual.  
 
Kesimpulan 
 
 Berdasarkan hasil penelitian dapat 
ditarik kesimpulan bahwa semua responden 
dalam penelitian ini memiliki persepsi yang 
mendukung tentang perawatan spiritual 
(spiritual care). Dari persepsi yang 
mendukung tersebut aspek yang paling tinggi 
adalah perspektif spiritual, nilai perawatan 
spiritual, atribut perawatan spiritual, definisi 
perawatan spiritual, dan sikap perawatan 
spiritual.  
 Penelitian ini dapat dijadikan informasi 
yang dapat digunakan sebagai bahan evaluasi 
bagi institusi pendidikan keperawatan dalam 
membentuk perawat yang berkompeten untuk 
memenuhi semua kebutuhan pasien termasuk 
kebutuhan spiritual. Selain itu, institusi 
pendidikan perlu mempertimbangkan 
seorang role model untuk 
mendemonstrasikan dan menjadikan 
perawatan spiritual sebagai salah satu konsep 
penting di dalam keperawatan, terutama 
tentang aspek yang masih kurang pada 
responden yaitu definisi perawatan spiritual 
dan sikap perawatan spiritual. 
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